





























































































































背景：Epipericardial fat necrosis （EFN）は、心膜外脂肪の壊死を起こす原因不明の
稀な良性疾患である。今回我々は、胸痛を契機に発見されたEFNに対して切除術を
施行した一例を経験したので報告する。症例：65歳男性。胸痛と呼吸苦を契機に胸
部造影CTを施行し、前縦隔右側で心膜に広く接する約6cm大の腫瘤影が認められ、
当科紹介となった。血液検査では強い炎症反応を認めた。胸部MRIでは腫瘤は浮腫
を伴う脂肪主体で、被包に包まれ、周囲に炎症性変化を伴っていた。5年前の胸部
CTでは病変は存在しなかった。画像所見からはEFN が第一に疑われたが、脂肪肉
腫や奇形腫等の腫瘍性病変が否定できないため診断目的に手術の方針となった。手
術は胸腔鏡下で開始したが、腫瘤と右肺上葉・心膜とに強固な癒着が存在し、胸腔
鏡下での剥離は困難と判断して胸骨正中切開に移行した。心膜と右肺上葉を部分切
除して、これらを腫瘤と一塊にして切除した。心膜欠損部はゴアテックスシートで
再建した。術中迅速診断では明らかな悪性所見は認められなかった。術後合併症は
なく、術後10日目に退院となった。術後1か月で、胸痛と血液検査上の炎症反応は改
善した。術後病理診断では脂肪腫の壊死も鑑別に挙げられたが、比較的短期間で生
じた臨床像も考慮しEFNを最終診断とした。考察：EFNに対して経過観察を行なっ
ている報告も散見されるが、画像所見のみでは特に高分化型脂肪肉腫との鑑別は困
難であるため、確定診断目的に切除が望ましいとする報告も多い。本症例では画像
のみで悪性腫瘍を否定することは困難であると判断し、診断目的に切除術を施行し
た。また、術前には胸痛と炎症反応が認められていたが、切除後の症状改善を認め
たため、EFNがこれらの症状の原因であったと考えられた。結論：胸痛を契機に発
見されたEFNの一切除例を経験した。
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